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Resumen  Los  rasgos  que  caracterizan  las  tendencias  en  la  formación  de  los  profesionales  de  la
salud en  la  actualidad  demandan  que  la  actividad  cientíﬁca  desempen˜e  el  papel  que  le  corres-
ponde en  la  consecución  de  los  objetivos  formativos  de  los  futuros  profesionales.  Por  tanto,
la preparación  de  los  estudiantes  para  la  actividad  cientíﬁca  debe  constituir  en  los  centros  de
educación  médica  superior  parte  de  la  formación  curricular  y  extracurricular  que  les  permita
adquirir hábitos,  cualidades  y  habilidades  investigadoras  que  les  permita  cumplir  con  las  exi-
gencias de  los  modelos  de  ensen˜anza  actuales.  Aunque  la  formación  de  un  profesional  de  la
salud pasa  inevitablemente  por  el  aprendizaje  de  la  metodología  de  la  investigación,  el  modelo
del estudiante  como  investigador  orientado  por  el  método  cientíﬁco  no  ha  penetrado  orgáni-
camente en  el  disen˜o  curricular  de  las  carreras  de  las  ciencias  de  la  salud.  Esta  situación  exige
buscar sus  causas  y  encaminar  acciones  hacia  un  perfeccionamiento  de  la  actividad  cientíﬁca
estudiantil  en  la  educación  médica  superior,  aplicando  un  enfoque  más  coherente  de  la  misma.
Por ello,  en  este  artículo  se  propone  una  clasiﬁcación  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en
el contexto  de  la  educación  médica  superior  que  puede  ser  considerada  como  un  instrumento
eﬁcaz para  la  armonización  de  las  actividades  y  procesos  que  engloba,  dinamiza  y deﬁne.
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inevitably  includes  the  learning  of  research  methodology,  the  model  of  the  student  as  an  inves-
tigator oriented  towards  the  scientiﬁc  method,  has  not  structurally  penetrated  the  design  of
the curriculum  of  Health  Sciences  courses.  This  situation  requires  looking  for  its  causes  and
to direct  actions  towards  advancing  student  scientiﬁc  activity  in  Higher  Medical  Education,  by
applying a  more  coherent  focus  on  this.  Thus,  this  article  proposes  a  classiﬁcation  of  student
scientiﬁc  activity  in  Higher  Medical  Education  that  may  be  considered  as  an  effective  tool  for
the harmonisation  of  the  activities  and  processes  that  it  covers,  revitalises,  and  deﬁnes.


















































































n  documento  emitido  por  la  UNESCO  asevera  que  «Dado
l  alcance  y  el  ritmo  de  las  transformaciones,  la  sociedad
iende  más  a  fundarse  en  el  conocimiento,  razón  por  lo  que
a  educación  superior,  la  investigación  y  la  extensión  formen
oy  en  día  parte  fundamental  del  desarrollo  cultural,  socioe-
onómico  y  ecológicamente  sostenible  de  los  individuos,  las
omunidades  y  las  naciones»1.
Según  el  profesor  Salas  Perea,  citado  por  Casamayor,
as  universidades  constituyen  la  columna  vertebral  del  sub-
istema  cientíﬁco  tecnológico,  y  a  ellas  les  corresponde
stimular  el  espíritu  creativo  y  la  investigación  cientíﬁca2.
Si  bien  la  universidad  debe  asumir  su  función  funda-
ental  como  productora  de  cocimientos  y  responder  con
roductividad,  eﬁciencia  y  eﬁcacia  ante  estos  retos  contem-
oráneos;  para  lograr  este  propósito  se  requiere  de  una  serie
e  condiciones  que  garanticen  el  desarrollo  de  la  investi-
ación  en  la  misma,  mediante  estrategias  orientadas  a  la
romoción  de  actitudes  que  favorezcan  la  actividad  investi-
adora  y  que  además  involucren  a  docentes  y  estudiantes.
Habrá  que  reorientar  la  brújula  de  las  instituciones  de
ormación  comprometidas  con  la  preparación  de  profesio-
ales  de  la  salud,  que  con  su  desempen˜o  contribuyan  al
esarrollo  de  un  mundo  más  humano  y  más  justo,  apor-
ando  propuestas  educativas  que  estén  sujetas  a  contenidos
ientíﬁcos  y  valores  educativos3.
Existe  consenso  entre  los  autores  en  cuanto  a  que  la
ormación  y  retención  de  nuevos  investigadores  es  hoy  un
specto  crucial  para  el  avance  de  la  educación  médica
uperior4,  sin  embargo  para  enfrentar  este  reto  es  trascen-
ental  desplegar  un  arduo  trabajo  educativo  encaminado
 lograr  el  egresado  que  necesita  la  sociedad  actual,  lo
ual  implica  planiﬁcar  el  trabajo  pedagógico  de  manera
oherente  y  sistemática,  así  como  adaptar  el  mismo  a  las
articularidades  de  los  estudiantes  y  a  las  condiciones  en
as  cuales  se  desarrolla  el  proceso,  sin  descuidar  su  relación
on  los  objetivos  referidos  en  la  formación  del  profesional5.
En  este  escenario  el  proceso  docente  se  organiza  y
esarrolla  a  través  de  la  integración  docente-asistencial-
nvestigadora,  proceso  que  encierra  en  sí  mismo  desafíos
ue  abarcan  desde  el  propio  componente  docente  del  bino-
io  docencia-asistencia,  las  funciones  inherentes  a  esta
abor,  la  presión  asistencial,  la  preparación  pedagógica  del
ersonal  asistencial  y  el  empleo  de  los  métodos  cientíﬁcos6;
a  sido  deﬁnido  por  la  Organización  Panamericana  de  la
alud  (OPS)  como  «un  proceso  de  interacción  entre  los
ocentes,  los  estudiantes  y  la  sociedad,  que  tiene  por
R
cbjeto  principal  el  de  efectuar  la  ensen˜anza-aprendizaje
n  condiciones  reales  y  productivas»7.  Dicha  interacción
upone  un  modelo  del  profesional  asociado  con  la  promoción
e  salud,  la  prevención  de  enfermedades,  la  curación  y
ehabilitación  con  una  sólida  base  cientíﬁca8.
Estos  rasgos  caracterizan  las  tendencias  en  la  formación
e  los  profesionales  de  la  salud  en  la  actualidad,  y  por  tanto
a  actividad  cientíﬁca  debe  desempen˜ar  el  rol  que  le  corres-
onde  en  la  consecución  de  los  objetivos  formativos  de  los
uturos  profesionales,  derivados  de  las  referidas  tendencias.
llo  obliga  a  que  la  preparación  de  los  estudiantes  para
a  actividad  cientíﬁca  constituya,  en  los  centros  de  edu-
ación  médica  superior,  una  actividad  formativa  curricular
 extracurricular  que  les  permita  adquirir  hábitos,  cualida-
es  y  habilidades  investigadoras  para  poder  cumplir  con  las
xigencias  de  los  modelos  de  ensen˜anza  actuales.
En  función  de  lo  anterior,  la  formación  de  un  profesional
e  la  salud,  entonces,  pasa  inevitablemente  por  el  aprendi-
aje  de  la  metodología  de  la  investigación.  Pero  ¿son  vistos
os  estudiantes  de  la  educación  médica  superior  como  una
omunidad  cientíﬁca  en  desarrollo?
Es  importante  recalcar  que  el  modelo  del  estudiante
omo  investigador  orientado  por  el  método  cientíﬁco  no
a  penetrado  orgánicamente  en  el  disen˜o curricular  de  las
arreras  de  las  ciencias  de  la  salud.  Esta  situación  exige
uscar  sus  causas  y  enrumbar  acciones  hacia  un  perfeccio-
amiento  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  (ACE)  en  la
ducación  médica  superior.
Por  tal  razón,  para  ﬁnes  concretos  de  tipo  investigativo,
edagógico,  organizativo  y  gerencial  es  menester  contar  con
na  estructura  teórica  que  sustente  con  cierto  nivel  de  con-
istencia  y  agregación  dicho  proceso.  Resulta  de  signiﬁcativo
alor  establecer  una  clasiﬁcación  uniforme  de  la  ACE.  Su
ropósito  principal  es  ofrecer  un  conjunto  de  categorías  vin-
uladas  al  desarrollo  de  la  misma,  que  se  pueda  utilizar  para
resentar  coherentemente  aspectos  en  función  del  lugar  que
cupan  en  dicho  proceso.
En concordancia  con  lo  hasta  aquí  expuesto,  este  artí-
ulo  se  propone  exponer  una  clasiﬁcación  de  la  actividad
ientíﬁca  estudiantil  en  el  contexto  de  la  educación  médica
uperior.
esarrollo
reve  panorámica  de  la  situación  actualecientes  estudios  realizados  en  países  de  Latinoamérica





















































aClasiﬁcación  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en  la  educ
que  los  estudiantes  de  las  carreras  de  ciencias  de  la  salud
están  motivados  para  realizar  investigaciones,  son  pocos  los
que  llegan  a  presentar  sus  trabajos  en  congresos  o  a  publi-
carlos  en  revistas  indexadas,  se  reporta  además  una  baja
tasa  de  publicación  estudiantil  en  países  con  alta  produc-
ción  cientíﬁca  en  bases  de  datos  internacionales,  como  es
el  caso  de  México  y  Argentina9--12.
En  Latinoamérica,  y  en  particular  en  el  Ecuador,  esta
situación  es  preocupante  y  podría  estar  limitando  la  inves-
tigación  estudiantil,  así  como  el  interés  de  los  futuros
profesionales  de  la  salud,  quienes  necesitan  dar  solución  a
los  problemas  de  salud  de  la  población13,14.
Ante  esta  problemática  los  estudiantes  de  facultades
de  ciencias  de  la  salud  de  varios  países  de  Latinoamérica
vienen  trabajando  en  el  desarrollo  de  sociedades  cientíﬁ-
cas  (SOCEM),  que  tienen  como  principal  labor  incentivar  la
investigación  y  publicación  cientíﬁca  estudiantil.  Con  este
ﬁn,  las  SOCEM  realizan  actividades  de  difusión,  capacitación
en  temas  de  investigación,  seguimiento  de  la  producción
cientíﬁca  de  sus  miembros,  edición  de  revistas  cientíﬁcas
estudiantiles  y  organización  de  congresos  (internaciona-
les,  nacionales  y  locales)15.  Paradójicamente,  aunque  en
el  devenir  de  la  práctica  educativa  se  ha  podido  consta-
tar  que  no  basta  con  las  actividades  curriculares,  sino  que
estas  deben  ser  apoyadas  por  las  extracurriculares,  existe
una  desconexión  entre  estas  iniciativas  de  los  estudiantes  y
las  actividades  extracurriculares  que  habitualmente  se  pla-
niﬁcan  en  las  carreras  de  ciencias  de  la  salud,  lo  cual  atenta
contra  el  desarrollo  de  una  cultura  cientíﬁca  en  el  marco  de
la  comunidad  estudiantil,  y  conspira  contra  la  motivación
tanto  de  docentes  como  de  estudiantes,  y  la  conformación
de  un  pensamiento  multidisciplinario,  integrador  e  inclu-
sivo.
Hacia  una  concepción  de  la  actividad  cientíﬁca
estudiantil  en  la  educación  médica  superior
Aunado  a  lo  anteriormente  resen˜ado,  si  bien  existe  un  inte-
rés  creciente  por  el  tema,  el  valor  que  tiene  la  concepción
teórica  de  la  ACE  para  la  práctica  todavía  no  es  suﬁcien-
temente  reconocido.  Un  replanteamiento  de  su  alcance
requiere,  en  primer  lugar,  de  un  marco  conceptual  que  avale
la  pertinencia  y  sirva  de  sustento  a  la  acción  y  propuestas
metodológicas  que  puedan  emanar  del  mismo.
Por  otra  parte,  aunque  varios  autores  en  el  plano  inter-
nacional  han  aportado  concepciones  coherentes  de  la  ACE,
sus  fronteras  se  desdibujan  en  el  contexto  de  la  educación
médica  superior,  en  el  cual  no  ha  sido  aún  redeﬁnida  esta
importante  actividad  y  el  papel  que  se  le  otorga  en  este
marco,  aunque  en  esencia  no  varía,  es  bien  diferente  del
papel  que  se  le  asigna  en  otros  contextos  tradicionalmente,
en  términos  de  que  se  debe  concebir  como  proceso  (que
abarca  desde  la  promoción  hasta  la  demostración)  y  no  como
actividad.  Este  carácter  de  proceso  permite  entenderla  en
sentido  amplio  y  alineada  a  los  pilares  de  la  educación  del
siglo  xxi,  potenciando  el  vínculo  teoría-práctica  desde  una
perspectiva  humanista  que  resalta  el  rol  de  los  docentes  en
la  articulación  del  proceso  con  otros  componentes  del  tejido
curricular  de  la  carrera.
En  este  sentido  se  ha  aﬁrmado  sobre  la  actividad  cien-
tíﬁca  escolar  que  la  misma  intenta  eminentemente  hacer
c
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ntender  a  los  y  las  estudiantes  lo  que  es  un  hecho  del  mundo
isto  de  determinada  manera;  busca  revelar  el  papel  de  las
deas  teóricas  para  comprender  los  hechos  y  de  los  hechos
ara  dar  signiﬁcado  a  las  teorías.  No  se  trata  de  reﬂexiones
bstractas  «escolarizadas», sino  de  cómo  resolver  las  diﬁ-
ultades  epistémicas  que  continuamente  aparecen  en  una
ctividad  cientíﬁca  escolar,  al  preguntarnos  signiﬁcativa-
ente  sobre  el  mundo  utilizando  modelos16,17.
Incluso  se  asevera  que  la  investigación  cientíﬁca  es  consi-
erada  como  la  expresión  más  alta  de  la  habilidad  que  debe
ominar  el  estudiante  en  cualquiera  de  los  tipos  de  procesos
ducativos18.
González  resalta  que  la  actividad  estudiantil  es  una  acti-
idad  especíﬁca  del  alumno,  que  presenta  características
articulares  que  tiene  como  objeto  la  metodología  de  la
nvestigación  cientíﬁca,  y  que  permite  la  adquisición  de
onocimientos,  la  formación  y  desarrollo  de  habilidades  y
ábitos  investigadores,  así  como  de  actitudes  y  valores  que
onducen  una  vez  ante  el  problema  o  la  necesidad,  ya  sea
ocial  o  personal,  a  desarrollar  el  motivo  para  encontrar  la
olución  con  independencia  y  creatividad,  a  través  de  la
tilización  del  método  cientíﬁco  en  cualquier  rama  de  la
iencia19.
Por  su  parte  Valledor  sistematiza  la  formación  cientíﬁca
n  el  pregrado  y  sugiere  diferenciar  sus  componentes;  para
ste  autor,  la  misma  incluye:  una  cultura  cientíﬁca,  que
ertreche  a  los  estudiantes  de  los  conocimientos  generados
or  la  ciencia  y  de  la  ciencia  en  sí,  su  historia  y  sus  méto-
os;  la  competencia  para  aplicar,  difundir  y  generar  nuevos
onocimientos  cientíﬁcos  en  su  área  de  acción  profesional,  y
otenciar  en  los  estudiantes  la  conducta  que  nuestra  socie-
ad  admira  y  reconoce  en  sus  investigadores.
Igualmente,  se  destaca  que  la  formación  cientíﬁca  del
studiante  entran˜a el  dominio  del  sistema  de  categorías
enerales  y  especíﬁcas  de  la  ciencia  y  la  investigación  cien-
íﬁca,  las  habilidades  para  emplear  el  método  cientíﬁco
eneral  y  los  especíﬁcos  en  el  manejo  de  la  información  y
a  investigación,  así  como  demostrar  en  la  propia  actividad
nvestigadora  que  posee  el  conjunto  de  valores  propios  de  la
tica  cientíﬁca,  todo  lo  cual  le  permite  apropiarse  de  nue-
os  conocimientos  y  habilidades  que  pondrá  de  maniﬁesto
n  su  actividad  creadora20.
Neyra  sen˜ala  que  la  investigación  cientíﬁca  estudiantil  es
na  de  las  formas  principales  de  ensen˜anza  de  las  carreras  de
a  educación  médica  superior,  y  que  tiene  como  objetivo  fun-
amental  contribuir  a  formar  habilidades  y  hábitos  propios
el  trabajo  técnico  y  cientíﬁco  investigador  en  los  estudian-
es,  por  medio  de  la  búsqueda  de  respuestas  a  problemas
ientíﬁcos-técnicos  de  complejidad  creciente,  utilizando  el
étodo  cientíﬁco,  y  siempre  bajo  la  asesoría  de  un  docente.
ste  autor  an˜ade  que  puede  contemplarse  dentro  de  los
lanes  y  programas  de  estudio  o  desarrollarse  de  forma
xtracurricular21.
Las  reﬂexiones  teóricas  en  las  cuales  se  apoyan  los  inves-
igadores  estudiosos  de  la  temática  consultados22--24,  aunque
onstituyen  aportaciones  de  utilidad  teórico-metodológica,
nalizan  desde  ópticas  reduccionistas  la  ACE  y  giran  en  torno
 la  cuestión  de  dimensionarla  como  actividad,  a  la  vez  que
arecen  de  elementos  que  le  otorguen  especiﬁcidad  y  con-
extualización.
La  sistematización  realizada  a  estos  y  otros  anteceden-



































































































ropuesta  conceptual  de  ACE,  que  la  entiende  como  aquel
roceso  integrador  de  la  docencia-asistencia  e  investiga-
ión,  que  abarca  desde  la  promoción  de  la  adquisición
e  conocimientos,  la  formación  y  el  desarrollo  de  habili-
ades,  actitudes,  valores  de  la  ética  cientíﬁca  y  hábitos
nvestigativos,  hasta  la  demostración  en  la  propia  actividad
nvestigativa  de  la  posesión  de  una  cultura  cientíﬁca  y  el
mpleo  eﬁciente  del  método  cientíﬁco  general  y  los  espe-
íﬁcos,  para  solucionar  con  independencia  y  creatividad  las
iﬁcultades  epistémicas  que  continuamente  aparecen  en  la
ráctica,  así  como  aplicar,  difundir  y  generar  nuevos  cono-
imientos  cientíﬁcos.
Este  proceso  busca  que  los  estudiantes  sean  capaces  de
evelar  el  papel  de  las  ideas  teóricas  para  comprender  los
echos,  fenómenos  y  procesos  inherentes  a  la  actividad  pro-
esional,  y  de  estos  para  dar  signiﬁcado  a  las  teorías  que
ustentan  la  práctica  en  los  distintos  ámbitos  del  saber  bio-
édico,  con  una  perspectiva  humanista.  Se  desarrolla  bajo
a  asesoría  de  los  docentes  y,  de  manera  intra  y  extracurri-
ular,  en  estrecha  articulación  con  otros  componentes  del
ntramado  curricular  de  la  carrera.
lasiﬁcación  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil
n la  educación  médica  superior
l  estudiar  la  ACE  no  siempre  es  posible  tomar  en  consi-
eración  simultáneamente  todas  sus  aristas.  Para  los  ﬁnes
e  este  análisis  es  necesario  distinguir  algunos  elementos  y
gruparlos  de  acuerdo  con  características  determinadas.
Otra  consideración  elemental  al  deﬁnir  la  clasiﬁcación
ue  se  propone  fue  la  importancia  relativa  de  las  catego-
ías  que  debían  incluirse.  En  general,  se  han  creado  clases
eparadas  para  los  tipos  de  subprocesos  y  actividades  pre-
ominantes  en  la  ACE,  o  que  revisten  especial  relevancia  en
l  desarrollo  de  la  misma.  Por  último,  los  principales  retos
ue  hoy  enfrenta  la  ACE  en  la  educación  médica  superior25
e  han  utilizado  como  criterio  adicional  para  establecer  las
espectivas  divisiones  categoriales.
En  este  marco  de  ideas  la  revisión  de  la  literatura  espe-
ializada  reciente  y  la  experiencia  práctica  de  los  autores





 Niveles  de  complejidad.
 Escenarios.
unciones  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en
a educación  médica  superior
as  peculiaridades  y  las  diferencias  en  el  grado  de  desarrollo
e  la  ACE  dan  lugar  a  contrastes  en  el  grado  de  ﬁdelidad
on  que  en  los  distintos  contextos  se  consideran  necesarias
 viables  las  funciones  aquí  precisadas.  A  criterios  de  los
utores  estas  son  2:  promoción  y  demostración.
Función  de  promoción  de  la  adquisición  de  conocimien-
os,  la  formación  y  el  desarrollo  de  habilidades,  actitudes,
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Función  de  demostración  en  la  propia  actividad  investiga-
ora  del  estudiante  de  la  posesión  de  una  cultura  cientíﬁca  y
l  empleo  eﬁciente  del  método  cientíﬁco  general  y  los  espe-
íﬁcos  ----método  clínico,  método  epidemiológico,  método
dontológico,  proceso  de  atención  de  enfermería,  entre
tros----  para  solucionar  con  independencia  y  creatividad  las
iﬁcultades  epistémicas  que  continuamente  aparecen  en  la
ráctica,  así  como  aplicar,  difundir  y  generar  nuevos  cono-
imientos  cientíﬁcos.
tapas  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en  la
ducación  médica  superior
a  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en  la  educación  médica
uperior  ocurre,  como  todo  proceso,  a  partir  de  etapas  o
ases  que  se  revelan  en  su  desarrollo.  En  esencia,  esta  cla-
iﬁcación  las  subdivide  en  una  etapa  intracurricular  y  otra
xtracurricular.
El  alcance  de  la  etapa  intracurricular  está  deﬁnido  por
as  acciones  que  se  realizan  para  garantizar  la  participación
studiantil  en  procesos  de  investigación  cientíﬁca  contem-
lados  en  la  planiﬁcación  curricular,  y  pueden  o  no  tener  un
arácter  evaluativo.  Se  desarrollan  bajo  la  asesoría  de  los
ocentes  y  tutores,  y  por  lo  general  incluyen  la  elaboración  y
resentación  de  trabajos  cientíﬁcos,  la  participación  en  gru-
os  interdisciplinarios  en  las  áreas  prácticas  y  en  proyectos
e  investigación.
Una  segunda  etapa,  a  la  cual  denominaremos  extra-
urricular,  se  desarrolla  en  estrecha  articulación  con  otros
omponentes  del  entramado  curricular  de  la  carrera,  no
ebe  prescindir  de  la  asesoría  de  los  docentes  y tutores,  y
ncierra  la  participación  en  grupos  de  investigación  cien-
íﬁca  estudiantiles,  así  como  en  simposios,  congresos  y
ublicaciones  cientíﬁcas.
omponentes  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil
n la  educación  médica  superior
l  ámbito  de  ejecución  de  la  ACE  se  ha  restringido  histórica-
ente  a  los  estudiantes  y  sus  tutores,  sin  embargo,  la  misma
ebe  contemplar  los  aportes  de  otros  actores  del  proceso
ducativo,  como  son  los  docentes  y personal  incorporado
 los  procesos  de  integración  de  la  docencia-asistencia  e
nvestigación,  igualmente  es  necesario  garantizar  la  infra-
structura  requerida  para  llevar  a  cabo  exitosamente  estas
areas,  todos  ellos,  en  suma  son  los  componentes  que  inte-
ran  la  ACE  en  la  Educación  Médica  Superior.  Del  grado  en
ue  sean  capaces  de  articularse,  cohesionarse  y  comple-
entarse  dependerá  en  gran  medida  el  resultado  que  se
lcance.
iveles  de  complejidad  de  la  actividad  cientíﬁca
studiantil en  la  educación  médica  superior
os  niveles  de  complejidad  se  subdividen  en  una  estruc-
ura  jerárquica  integrada  por  3  categorías  mutuamente
xcluyentes;  alto,  medio  y  bajo.  Estos  niveles  devienen  en
erramienta  de  utilidad  metodológica  para  guiar  la  práctica,
nte  la  imperiosa  necesidad  de  continuidad  y  organización



















BClasiﬁcación  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en  la  educ
investigativas  de  menor  a  mayor  grado  de  diﬁcultad  en  el
proceso  educativo,  la  gama  de  esas  actividades  diferirá  de
un  estudiante  a  otro.
Nivel  bajo.  En  este  nivel  el  estudiante  carece  de  una  cul-
tura  cientíﬁca.  No  consigue  el  empleo  del  método  cientíﬁco
general,  ni  del  especíﬁco  correspondiente  a  su  carrera,  ya
sea  el  método  clínico,  el  método  epidemiológico,  el  método
odontológico,  el  proceso  de  atención  de  enfermería,  u  otro.
Este  estudiante  solamente  es  capaz  de  solucionar  las  diﬁcul-
tades  epistémicas  que  aparecen  en  la  práctica  con  apoyo  de
otros.  No  aplica  ni  difunde  conocimientos  cientíﬁcos  pre-
existentes,  tampoco  consigue  generar  nuevos.  Desconoce
el  papel  de  las  ideas  teóricas  para  comprender  los  hechos,
fenómenos  y  procesos  inherentes  a  la  actividad  profesional,
y  de  estos  para  dar  signiﬁcado  a  las  teorías  que  sustentan  la
práctica  en  los  distintos  ámbitos  del  saber  biomédico,  con
una  perspectiva  humanista.
Nivel  medio.  En  este  nivel  el  estudiante  demuestra  par-
cialmente  en  la  propia  actividad  investigativa  la  posesión
de  una  cultura  cientíﬁca.  No  consigue  totalmente  el  empleo
eﬁciente  del  método  cientíﬁco  general,  y  el  especíﬁco
correspondiente  a  su  carrera,  ya  sea  el  método  clínico,  el
método  epidemiológico,  el  método  odontológico,  el  proceso
de  atención  de  enfermería,  u  otro.  Este  estudiante  es  capaz
de  solucionar  con  apoyo  de  otros,  pero  con  cierto  nivel  de
independencia  y  escasa  creatividad,  las  diﬁcultades  epis-
témicas  que  aparecen  en  la  práctica.  Es  capaz  de  aplicar
y  difundir  conocimientos  cientíﬁcos,  sin  embargo  no  logra
generar  nuevos.  No  acierta  totalmente  a  entender  el  papel
de  las  ideas  teóricas  para  comprender  los  hechos,  fenóme-
nos  y  procesos  inherentes  a  la  actividad  profesional  y  de
estos  para  dar  signiﬁcado  a  las  teorías  que  sustentan  la  prác-
tica  en  los  distintos  ámbitos  del  saber  biomédico,  con  una
perspectiva  humanista.
Nivel  alto.  En  este  nivel  el  estudiante  demuestra  satis-
factoriamente,  en  la  propia  actividad  investigadora,  la
posesión  de  una  cultura  cientíﬁca  y  el  empleo  eﬁciente  del
método  cientíﬁco  general  y  el  especíﬁco  correspondiente
a  su  carrera,  ya  sea  el  método  clínico,  el  método  epide-
miológico,  el  método  odontológico,  el  proceso  de  atención
de  enfermería  u  otro.  Este  estudiante  soluciona  con  inde-
pendencia  y  creatividad  las  diﬁcultades  epistémicas  que
aparecen  en  la  práctica.  Es  capaz  de  aplicar,  difundir  y  gene-
rar  nuevos  conocimientos  cientíﬁcos.  Logra  revelar  el  papel
de  las  ideas  teóricas  para  comprender  los  hechos,  fenóme-
nos  y  procesos  inherentes  a  la  actividad  profesional,  y  de
estos  para  dar  signiﬁcado  a  las  teorías  que  sustentan  la  prác-
tica  en  los  distintos  ámbitos  del  saber  biomédico,  con  una
perspectiva  humanista.
Escenarios  de  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil  en
la educación  médica  superior
Los  escenarios  de  la  ACE  son  espacios  institucionales  y  comu-
nitarios,  los  cuales  sirven  de  marco  al  aprendizaje  y  deﬁnen
las  funciones,  roles  y  relaciones  que  se  dan  entre  los  acto-
res  referidos,  según  el  nivel  de  participación  en  el  proceso
educativo.  Se  considera  que  para  la  ACE  los  principales  esce-
narios  son  la  facultad,  las  unidades  asistenciales  de  primero,
segundo  y  tercer  nivel  de  atención  de  salud.n  médica  superior  59
onsideraciones ﬁnales
n  función  de  estas  ideas,  la  actividad  cientíﬁca  estudiantil
n  el  contexto  de  la  educación  médica  superior  constituye
na  necesidad,  dado  que  la  investigación  no  solo  es  uno  de
os  procesos  sustantivos  de  la  universidad,  como  ya  se  ha
xplicado,  sino  que  representa  una  función  especíﬁca  de
a  labor  profesional,  que  además  se  vincula  con  un  modo
e  pensar  y  actuar  que  prepara  al  egresado  para  enfren-
ar  con  éxito  las  exigencias  del  desarrollo  cientíﬁco-técnico
ontemporáneo.  En  resumen,  en  los  párrafos  anteriores  se
a  tratado  de  aplicar  un  enfoque  más  coherente  de  la  ACE.
unque  la  importancia  relativa  asignada  a los  diferentes  cri-
erios  varía,  la  clasiﬁcación  propuesta  puede  considerarse
n  instrumento  eﬁcaz  para  la  armonización  de  las  activida-
es  y  procesos  que  engloba,  dinamiza  y  deﬁne  la  ACE.
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